




















































































【方法】平成23年 4月 1日～平成25年 3月31日に心肺停止状態で当院
へ救急搬送され、初療室で死亡確認となり死後CT検査が施行され




【結果】(1) 死因の種類の内訳は、自然死及び病死 121例(77%) 、外
因死 34例(22%) 、不明 2例( 1%) であった。(2) 自然死及び病死のう
ち、同検査で直接死因が特定できたものは30例(25%) であり、その
内訳は、大動脈解離 9例、大動脈瘤破裂 8例、心タンポナーデ 4例、






















介 1,2)、石河　紀之 1)、鈴木　哲哉 1)、湯本　　聡 1)、
　田澤　　浩 1)、谷　　貴行 1)、益谷　法光 1)、河野　哲也 1)、
　齊藤　英知 2)、島田　洋一 2)
【はじめに】秋田県では、当院を基地病院としたドクターヘリの運
用が開始され、1年が経過した。骨盤外傷において、重傷例の搬送
が増加している。
【目的】運用開始後1年での骨盤外傷の手術成績を検討することであ
る。
【対象と方法】運用開始後、当院に搬入された外傷387例のうち、骨
盤骨折と診断されたのは14例であった。そのうち手術した4例(男性
3名、女性1名)を対象とした。内訳は骨盤輪骨折3例(AO分類B1：1
例　B2：2例)と寛骨臼骨折(T型)1例であった。手術方法、手術時間、
出血量、X線学的評価、臨床成績について評価した。
【結果】手術施行例における平均Injury Severity Score(ISS)は11.3
であった。B1に対しては、Pfannenstielアプローチによるプレート
固定、B2の2例に対しては腸骨鼠径アプローチによるプレートと仙
骨腸骨スクリュー固定、Pfannenstielアプローチによるプレートと
恥骨スクリュー固定を行った。T型に対しては腸骨鼠径アプローチ
によるプレート固定を行った。手術時間は平均169.8分、出血量は
平均738.5gであった。骨盤輪骨折3例ともMajeedの解剖学的評価で
Excellent、寛骨臼骨折1例はHelfetの解剖学的評価で完全整復であっ
た。平均在院日数は57日で、全例独歩で退院した。最終評価時(平均
157日)Iowa pelvic scoreはExcellent：3例、Good：1例で平均88.5点
であった。
【考察と結語】自験例の臨床成績は、良好であったと思われる。我々
は、前方内固定に加えた恥骨スクリュー固定や多発する骨折部位に
対する適切なプレート固定を行った。骨盤輪の安定性を獲得するた
めの適格な内固定術施行が機能予後を高めたと考えられる。ドク
ターヘリ運用により重度骨盤外傷が搬送されたが、全例独歩で退院
できた。
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